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QUELQUES  CONSIDÉRATIONS 


SUR 

LES  CAUSES  ET  LE  TRAITEMENT 

DE 

L AFFECTION  SCROPHULEUSE. 


AVANT-PROPOS. 

Véritable  fléau  d’un  grand  nombre  de  contrées 
dont  elle  dégrade  et  abâtardit  les  populations  , la 
maladie  qui  fait  le  sujet  de  ce  travail , porte  ses 
ravages  non-seulement  dans  les  campagnes  où  elle 
trouve  toutes  les  conditions  favorables  à son  déve- 
loppement , mais  encore  dans  toutes  les  grandes 
villes  où  des  conditions  analogues  , quoique  dif- 
férentes , font  qu’elle  n’épargne  aucune  classe  de 
la  société.  Aussi  , le  rôle  que  joue  cette  affection 
dans  la  production  d’une  foule  de  maladies  orga- 
niques, est  si  étendu  , qu’on  n’a  pas  lieu  d’être 
surpris  des  recherches  multipliées  dont  ce  point 
de  pathologie  a été  de  tout  temps  l’objet  , et  qui 
fait  encore  aujourd’hui  le  sujet  des  méditations 
de  praticiens  habiles.  Les  travaux  de  Bordeu 
et  de  Faure  , couronnés  en  1751  par  l’Académie  de 
chirurgie,  qui,  une  année  auparavant,  avait  appelé 
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sur  cette  maladie  l’attention  des  médecins  ; ceux 
de  Cbarmetton  , de  Majault,  Goursaud  et  d’un 
anonyme  qui  parurent  à la  même  époque  , ceux 
enfin  de  Baumes  , de  Pujol , de  Kortum  , publiés 
5o  ans  après  , et  de  tant  d’autres  qui  ont  paru  dans 
la  suite  , tels  que  Hufeland  , White  , Henning, 
Thomson  , Laënnec  , Delpech  , Alibert  , etc.  , 
attestent  la  haute  importance  que  l’on  a dû  atta- 
cher à l’étude  des  scrophules. 

Cette  multiplicité  de  livres  n’est  pas  un  signe 
de  véritable  richesse , et  la  profusion  ici  in- 
dique plutôt  la  pauvreté.  Outre  les  difficultés 
de  la  guérison  , on  rencontre  dans  tous  les  ou- 
vrages déjà  publiés  , la  plus  grande  divergence 
d’opinions  ; il  n’y  a pas  jusqu’à  l’orthographe  du 
mot  scrophules  qui  n’ait  été  le  sujet  de  contra- 
dictions. Cependant  nous  savons  aujourd’hui  que 
les  Latins  désignaient  les  scrophules  par  le  mot 
de  struma , et  que  les  Barbares  seuls  ont  employé 
le  mot  scrophula  (1). 

Les  opinions  théoriques  sur  les  scrophules  ont 
toujours  varié  selon  les  temps  et  les  lieux  ; néan- 
moins , quelle  que  soit  cette  divergence  , il  me 
serait  facile  de  l’expliquer,  si  je  ne  craignais  de 
dépasser  les  limites  d’un  avant-propos.  L’un  a vu 
de  la  force  là  où  l’autre  n’a  trouvé  que  de  la 
faiblesse;  celui-ci  a fait  produire  à l’inflammation 


(1)  Hic  ver'o  morbus  à Latinis  dicitur  struma,  à Grœcis 
KQipoiç-  , vocatur  Barbaris  scrophula. 


les  effets  que  celui-là  attribue  à l’asthenie;  un  plus 
grand  nombre  s’est  attaché  aux  idées  grossières 
de  pituite,  d’obstruction  de  lymplie  coagulée, 
etc. 

Dans  ces  derniers  temps,  un  empirisme  rai- 
sonné semble  vouloir  prendre  la  place  des  opi- 
nions exclusives  de  nos  devanciers  , et  le  trai- 
tement des  scrophules  s’est  perfectionné  ; c’est 
de  là  , quoi  qu’on  en  dise,  que  doit  venir  prin- 
cipalement la  lumière  qui  éclairera  cette  partie 
de  la  pathologie. 

Je  ne  chercherai  donc  pas  à pénétrer  dans  l’é- 
tude des  causes  essentielles  des  scrophules  et  à 
en  dévoiler  la  nature  intime  ; la  difficulté  a été 
si  grande  pour  tant  d’auteurs  célèbres,  qu’il  y 
aurait  témérité  de  ma  part,  si  je  me  hasardais  dans 
la  recherche  d’un  sujet  aussi  ardu;  le  but  bien  plus 
modeste  que  je  me  propose  dans  ce  travail , est 
seulement  d’examiner  une  à une  les  principales 
circonstances,  sous  l’influence  desquelles  les  scro- 
phules se  développent  , et  leur  manière  d’agir. 
Je  terminerai  par  quelques  considérations  sur  les 
divers  traitemens  qui  ont  eu  quelque  succès  dans 
les  variétés  de  celte  affection. 

Etiologie. 

L’étude  des  causes  des  maladies  est  de  la  plus 
haute  importance  ; les  notions  qu’on  acquiert  sur 
leur  nature  peuvent  seules  conduire  à des  mé- 
thodes thérapeutiques  rationnelles. 
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Le  développement  de  l'affection  scropliulease 
paraît  tenir  à un  concours  de  conditions  diverses; 
Tout  ce  qui  tend  à faire  prédominer  les  fluides 
blancs  dans  l’économie  animale,  à imprimer  à 
ces  fluides  des  modifications  qui  rendent  la 
nutrition  anomale;  tout  ce  qui  vient  augmenter 
l’action  organique  des  ganglions  et  des  vaisseaux 
lymphatiques  au  détriment  d’autres  organes , 
rentre  dans  l’étiologie  de  cette  aflfection.  De  là 
deux  ordres  de  causes  : les  causes  prédisposantes 
qui  favorisent  le  développement  de  ce  qu’on 
nomme  diathèse  scropliuleuse  , et  les  causes  pro- 
vocatrices qui  réalisent  cette  diathèse  par  diverses 
manifestations  maladives. 

Je  vais  examiner  le  genre  d’action  de  chacune 
de  ces  causes  , sans  croire  qu’une  seule  suffise 
pour  la  production  des  maladies  dont  je  m’oc- 
cupe : ce  n’est  que  lorsqu’elles  sè  trouvent  réunies 
et  associées  qu’elles  agissent  sur  l’homme  ; néan- 
moins l’une  d’elles  peut  prédominer  dans  plu- 
sieurs circonstances  , comme  l’humidité  , la  pri- 
vation d’alimens  ou  leur  mauvaise  qualité  , la 
nature  des  boissons  , des  professions  , le  genre 
de  vie  , etc. 

Climat.  C’est  une  des  causes  qui  contribuent 
le  plus  au  développement  du  vice  scrophuleux. 
Quoique  cet  état  maladif  appartienne  à tous  les 
pays  , on  l’observe  néanmoins  plus  spécialement 
dans  les  pays  froids,  humides,  bas,  marécageux 
et  peu  échauffés  par  les  rayons  du  soleil  ; ces 
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conditions  se  rencontrent  le  plus  souvent  sur- 
tout en  Hollande  , en  Pologne  , en  Angleterre 
ei  dans  quelques  parties  de  la  France,  comme 
le  Vivarais,  les  Cévennes  , les  Alpes,  les  Py- 
rénées, l’Auvergne  , le  Dauphine,  le  Gévaudan  , 
les  gorges  et  les  vallées  qui  séparent  les  hautes 
montagnes  (1). 

Quoi  qu’il  en  soit,  elle  est  fort  rare  dans  les 
pays  chauds  , et  il  est  à remarquer  que  les  ha- 
biians  de  ces  régions  , en  passant  dans  les  pays 
déjà  cités,  acquièrent  une  prédisposition  aux  scro- 
pluiles.  Ainsi , l’on  assure  que  les  Nègres  , trans- 
portés dans  nos  climats,  meurent  scrophuleux. 
On  a fait  la  même  remarque  sur  les  singes  de 
nos  ménageries  ; mais  ce  n’est  pas  seulement  au 
changement  de  température  qu’il  faut  attribuer 
cette  maladie  chez  les  étrangers,  il  faut  tenir 
compte  aussi  de  la  manière  de  vivre,  et  surtout  de 
l’habitation  des  malades  ; car  de  ce  qu’on  aura  vu 
devenir  scrophuleux  un  grand  nombre  de  Nègres 
transportés  des  pays  chauds  dans  des  pays  froids  , 
on  n’est  pas  toujours  en  droit  d’attribuer  leur 
maladie  au  changement  seul  de  climat.  Les  mo- 
difications apportées  par  les  vêtemens  , la  nour- 
riture, l’habitation,  le  genre  de  travail  , d’exer- 
cice, les  peines,  les  ennuis  de  l’exil , les  ligueurs 


( i ) Robert  Thomas  , dans  sa  me'decine  - pratique  , à 
l’article  des  scrophules  , assure  que  cette  maladie  est  à peu 
près  uniforme  entre  le  4^.*  et  le  6o.e  degré  de  latitude. 
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de  l’esclavage,  les  travaux  pénibles  et  forcés , 
les  mauvais  traiiemens  , peuvent  agir  sur  leur 
économie  , diminuer  l’energie  de  leurs  appareils 
fonctionnels,  et  préparer  leur  économie  à l’af- 
fection scrophuleuse. 

Influence  atmosphérique.  Electricité.  M.  de 
Humboldta  remarqué  une  diminution  de  l’action 
électrique  dans  les  lieux  froids  , humides  et  à 
l’abri  des  rayons  solaires.  Il  a indiqué  cette  cir- 
constance comme  une  des  conditions  favorables 
au  développement  des  scrophules.  On  ne  peut 
disconvenir,  quoique  des  faits  nombreux  n’aient 
encore  prouvé  à fond  cette  opinion  , que  les 
animaux  privés  de  l’influence  de  cet  agent  , ne 
soient  affaiblis  dans  leur  constitution  , et  par  cela 
même  l’homme  ne  soit  prédisposé  aux  scrophules. 

Lumière.  Elle  paraît  avoir  une  influence  non 
moins  puissante.  On  n’ignore  pas  ce  que  devien- 
nent les  plantes  qui  en  sont  privées  , l’étiolement 
en  est  le  résultat  inévitable.  Les  animaux,  l’homme 
spécialement,  soustraits  pendant  quelque  temps  à 
l’action  de  la  lumière  , éprouvent  quelque  chose 
de  semblable.  La  pâleur,  la  bouffissure  générale  , 
la  mollesse,  la  flaxidité  des  chairs,  le  ralen- 
tissement, l’affaiblissement  de  la  circulation , la 
diminution  des  forces  musculaires,  sont  les  symp- 
tômes d’une  modification  profonde  dans  toute 
l’ économie.  La  maladie  ne  tarde  pas  à se  déclarer  , 
surtout  si  à la  privation  de  la  lumière  se  joignent 
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le  froid  et  l’iiuinidite  , compagnes  presque  insé 
parables. 

Tous  les  habilans  des  grandes  villes  et  surtout 
ceux  qui  habitent  les  rues  étroites,  les  ouvriers 
qui  travaillent  dans  les  lieux  bas,  les  prisonniers, 
les  mineurs,  etc.,  présentent  parmi  eux  une 
grande  quantité  de  scrophuleux.  Il  ne  faut  pas 
croire  cependant  que  les  scropliules  attaquent  tous 
les  individus  qui  sont  privés  , pendant  un  certain 
temps  , de  l’action  de  la  lumière  ; car  elles  se 
manifestent  souvent,  non-seulement  chez  ceux  qui 
11’ont  pas  été  soustraits  à son  influence,  mais  chez 
ceux  qui  ont  même  été  exposés  à une  lumière 
solaire  fort  vive  (1).  Il  est , au  reste  , fort  difficile 
d’apprécier  exactement  l’influence  du  manque  de 
lumière  qui  existe  rarement  seul,  et  qui  presque 
toujours  est  joint  à quelqu’autre  altération  de 
l’atmosphère  , telle  que  le  froid  , l’humidité  , 
l’altération  de  l’air. 

Température . Froid.  L’hiver  a toujours  été 
regardé  comme  le  temps  de  l’année  le  plus  favo- 
rable au  développement  des  scrophules.  « Dès  le 
mois  d’octobre  , dit  Baudelocque  , on  voit  dans 
l’hôpital  des  enfans  à Paris,  l’état  des  malades  cesser 
de  s’améliorer,  demeurer  stationnaire;  bientôt 
après  cet  état  s’aggrave  , souvent  les  enfans  per- 
dent rapidement  le  mieux  qu’ils  ont  gagné  pen- 


(i)  Saussure  cite  des  faits  à l’appui  de  ces  observations.  Le 
comte  de  Rambuteau  fait  les  mêmes  remarques. 
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dant  l’élé.  C’est  dînant  la  saison  froide  que  les  ul- 
cères suppurent  abondamment , que  les  engorge- 
uiens  deviennent  plus  volumineux  , et  que  les 
ophtalmies  sont  plus  fréquentes  et  plus  rebelles  ; 
que  les  diarrhées  opiniâtres  s’opposent  à l’admi- 
nistration de  toute  espèce  de  médicament  anti- 
scrophuleux  ; que  les  catharres  pulmonaires  , les 
pneumonies  viennent  hâter  le  développement  de 
la  phthisie  tuberculeuse.  Ainsi , l’affection  scro- 
pliuleuse  se  manifeste  principalement  en  hiver  , 
s’accroît  au  printemps  , baisse  en  été  et  en  au- 
tomne , pour  redoubler  encore  avec  la  saison 
dans  laquelle  elle  a coutume  de  faire  son  premier 
début  ; le  froid  soutenu  par  son  action  débi- 
litante est  d’autant  plus  marqué  qu’il  agit  sur 
des  sujets  déjà  affaiblis  par  la  maladie  : son 
action  doit  nécessairement  aggraver  celle-ci  , et 
elle  le  fait  en  diminuant  la  résistance  que  l’or- 
ganisme oppose  à la  vraie  cause  des  écrouelles  ; 
cependant  le  froid  seul  est  toujours  impuissant 
à les  produire,  quoiqu’aient  pu  dire  à cet  égard 
Mézérus , Hoffmann  et  Cortum. 

Humidité.  Il  est  généralement  reconnu  que 
les  écrouelles  sont  beaucoup  plus  communes 
dans  les  contrées  humides  , qu’elles  ne  le  sont 
dans  les  pays  secs.  Elles  sont  sédentaires  dans 
tous  les  pays  montagneux,  où  les  météores  aqueux 
sont  si  communs  et  où  les  brouillards  , par  exem- 
ple , se  traînent  fréquemment , dans  les  endroits 
marécageux  , le  long  des  grandes  rivières  et 


( i3  ) 

des  fleuves,  etc.  Il  est  vrai  que  l’humidité  seule 
n’a  point  autant  d’action  sur  la  production  des 
scrophules,  que  lorsqu’elle  est  réunie  à la  tempé- 
rature (on  en  pourrait  dire  autant  de  chacune  des 
causes  prises  en  particulier).  Il  est  constant  que 
cette  affection  réside  plus  souvent  dans  les  pays 
froids  et  humides  en  même  temps  , dans  ceux  où 
les  nuits  froides  succèdent  à des  jours  très-chauds, 
en  Espagne,  par  exemple,  où  le  contraste  des  nuits 
fraîches  et  humides  , avec  les  journées  chaudes 
et  sèches,  favorise  singulièrement,  par  cette  cause, 
le  développement  des  scrophules.  Dans  ces  con- 
trées, il  n’est  pas  rare  d’apercevoir  des  tumeurs 
grossir  , s’engorger  , devenir  douloureuses  chez 
celui  qui  viendra  de  s’exposer  à de  pareilles  in- 
fluences nocturnes  : la  même  influence  se  remar- 
que encore  dans  les  lieux  où  surviennent  des 
variations  brusques  et  fréquentes  dans  la  tempé- 
rature et  l’humidité  de  l’atmosphère.  La  tempé- 
rature humide  nuit  bien  certainement  aux  scro- 
phuleux.  On  observe  que,  pendant  les  pluies,  les 
divers  symptômes  scrophuleux  acquièrent  une 
intensité  remarquable. 

U Air,  Le  séjour  dans  un  air  altéré , non 
suffisamment  renouvelé , est  une  des  causes  les 
plus  capables  de  produire  ou  de  développer  l’ap- 
titude scropliuleuse.  On  peut  trouver  un  nombre 
infini  d’exemples  de  cette  influence  chez  les 
habitans  peu  aisés  des  grandes  villes  et  dans  la 
classe  ouvrière.  Dans  les  grandes  villes  , disent 
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Fournier  et  Be'gin  , les  quartiers  bas  , humides  , 
resserrés  , mal-propres  , où  ne  pénètrent  jamais 
les  rayons  du  soleil , et  dont  les  maisons  étroites  , 
mal  bâties  et  où  l’air  ne  circule  que  difficilement  , 
renfermant  un  grand  nombre  d’individus  , sont 
presque  ordinairement  peuplés  de  scropliuleux. 

Le  professeur  Richerand  fait  encore  observer 
que  le  plus  grand  nombre  de  scropliuleux  reçus 
à l’hôpital  Saint-Louis,  vient  des  quartiers  de  la 
Halle  et  de  la  Cité  ou  du  faubourg  Saint-Marceau  , 
assemblage  de  rues  étroites  , où  les  rayons  du 
soleil  ne  pénètrent  qu’à  peine.  Ces  quartiers 
présentent  une  population  nombreuse  , entassée 
dans  des  maisons  mal  construites. 

L’air  est  vicié  soit  par  le  défaut  du  calorique, 
soit  par  l’humidité  , soit  par  la  présence  des 
matériaux  hétérogènes.  Cet  élément  nécessaire  à 
l’accomplissement  d’une  des  fonctions  les  plus 
importantes  , l’hématose  ne  doit-elle  pas  altérer  le 
système  vivant  , si  ses  conditions  physiques  ou 
chimiques  viennent  à changer  ? La  double  dé- 
composition qui  s’opère  dans  les  utricules  bron- 
chiques , sera  modifiée  par  les  variations  des  pro- 
priétés de  ce  fluide  gazeux.  D’après  les  expériences 
récentes  de  M.  Edwards  qui  démontrent  que  , 
pendant  l’acte  de  la  respiration  , il  se  fait  une 
absorption  d’oxigène  , une  exhalation  d’acide  car- 
bonique, et  tout  à la  fois  une  absorption  et  une 
axhalation  d’azote , on  peut  conclure  que  l’accom- 
plissement normal  de  la  respiration  exige  la  pro- 
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duction  régulière  de  ces  trois  phénomènes,  et. que 
celte  fonction  se  fait  mal,  si  une  altération  orga- 
nique du  poumon  ou  un  défaut  de  proportion  dans 
les  élémens  de  l’air,  empêchent  les  diverses  absorp- 
tions et  exhalations  que  nous  venons  de  signaler  ; 
conséquemment  ce  changement  survient  , s’il  y a 
quelque  addition  de  principes  hétérogènes  ; si  le 
calorique  l’échauffe  médiocrement  , eu  lui  per- 
mettant de  se  saturer  de  vapeurs  aqueuses  , en 
même  temps  qu’il  augmente  sa  propriété  con- 
ductrice de  l’électricité.  Si  l’air  n’est  pas  traversé 
par  les  rayons  solaires  , pendant  un  certain  es- 
pace de  temps  , ses  propriétés  changent  , l’hé- 
matose se  fait  mal,  la  respiration  devient  impar- 
faite , les  élémens  du  sang  s’altèrent  et  la  nu- 
trition de  tous  les  organes  en  souffre  considé- 
rablement. Cela  nous  explique  comment  les  pays 
bas  et  humides  , les  contrées  marécageuses  abon- 
dent en  maladies  , assez  générales  pour  être  ré- 
putées endémiques. 

Frappé  de  la  fréquence  des  scrophules  dans 
les  lieux  où  l’air  est  vicié  , Baudelocque  semble 
ne  concevoir  d’autre  origine  de  cet  état  morbide 
que  celle  qui  est  due  à la  viciation  de  l’air. 
Sans  doute  , il  est  impossible  de  ne  pas  recon- 
naître l’influence  d’une  telle  cause  ; mais  on 
aurait  tort  de  ne  voir  qu’elle  seule  dans  la 
production  de  1’affeciion  scrophuleuse.  Les  indi- 
vidus qui  respirent  un  air  vicié  dans  des  loge- 
mens  peu  spacieux  , ou  dans  des  ateliers  bas  , 
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humides,  peu  aérés,  sont  le  plus  souvent  mal 
nourris  et  affectés  de  bien  d’autres  causes.  En 
outre  , si  l’air  vicié  était  la  seule  cause  des 
scrophules  , comme  paraît  le  croire  l’auteur  pré- 
cité, il  s’en  suivrait  que  dans  les  classes  riches 
ou  aisées,  on  ne  verrait  pas  un  seul  scrophuleux  , 
et  l’on  sait  que  ces  classes  n’en  sont  pas  plus 
exemples. 

Hérédité,  Malgré  que  cette  cause  ait  été  com- 
plètement rejetée  par  quelques  auteurs  , tels  que 
White  , Faure,  Diel  , Henning  , elle  a été  ce- 
pendant admise  par  beaucoup  d’autres.  Il  y en 
a même  qui  ont  été  jusqu’à  dire  que  les  scro- 
phules ne  sont  jamais  une  maladie  acquise,  et  que 
leur  développement  est  toujours  lié  à une  pré- 
disposition héréditaire. 

Il  pourrait  bien  se  faire  que  ceux  qui  ont 
nié  l’hérédité,  aient  confondu  la  diathèse  ou  l’af- 
fection scrophuleuse  avec  des  maladies  diverses 
qui  peuvent  la  manifester.  Lorsqu’on  a dit  que 
les  scrophules  pourraient  être  transmises  des 
parens  aux  enfans  , on  n’a  pas  pu  prétendre 
que  , si  les  premiers  étaient  affectés  d’ulcères  , 
de  tumeurs  blanches  , de  phtisies  , etc.  , les  se- 
conds viendraient  au  monde  atteints  des  mêmes 
maux.  On  n’a  pu  ni  dû  penser  qu’à  la  transmission 
de  la  diathèse  , prédisposition  qui  dans  la  suite 
pouvait  être  ou  ne  pas  être  suivie  de  manifes- 
tation , suivant  telles  modifications  produites  par 
les  agens  exlérieux. 
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Je  dis  donc  que  les  enfans  qui  naissent  d’in- 
dividus écrouelleux  , ne  viennent  pas  ordinaire- 
ment au  monde  avec  la  maladie  scrophuleuse. 
Cependant  , d’après  les  observations  de  divers 
auteurs,  cela  n’est  pas  impossible;  ainsi  MM. 
Langstaff,  Husson  , OEliler  , Cbaussier  , Bayle  , 
Laënnec,  Cruveiller,  ont  constaté  la  présence  de 
tubercules  , plus  ou  moins  avancées  dans  les 
poumons , le  foie  et  le  mésentère.  Des  observa- 
tions semblables  ont  été  faites  cbez  les  animaux 
par  Dupuy,  Andral.  Le  plus  souvent,  les  enfans 
en  naissant  n’apportent  qu’une  prédisposition  aux 
scrophules  , et  l’hérédité  de  celte  prédisposition 
est  incontestable.  Il  serait  facile  de  s’en  convaincre 
par  une  suite  de  faits  très-concluans.  En  effet , 
Boërrhaave  (1),  JBordeu  (2),  Yan-Swieten  (5), 
et  Lalouette  (4),  ont  démontré  que  les  parens 
écrouelleux  engendrent  des  enfans  affectés  de, 
ce  vice.  Cullen  (5)  a dit  : « Les  scrophules 
sont  communément  et  très-généralement  une  af- 
fection héréditaire.  » Il  a même  observé  , rela- 
tivement à l’influence  des  parens  sur  cette  ma- 
ladie , que  parmi  les  enfans  du  même  père  et  de 
la  même  mère  , ceux  qui  ressemblaient  le  plus  au 


(x)De  cogn.  et  cur.  morb.  , page  1748. 

(2)  Prix,  de  l’Acad.  de  chir.  , page  47- 

(3)  Comm.  in  aphor.  , t.  V , p.  552. 

(4)  Traité  des  scroplmles  , t.  I,  introd.  p.  16. 

(5)  Elém.  de  méd.  prat.,  t.  II  , p.  6o3 , 6o4,  s.  1739. 
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parent  affecte  d’écrouelles  , étaient  aussi  ceux  qui 
héritaient  de  cette  maladie,  tandis  que  les  antres 
en  étaient  complètement  exempts.  Baumes  a avan- 
cé , en  admettant  cette  hérédité,  que  si  la  force  de 
l’action  héréditaire  ne  va  chez  quelques  individus 
que  jusqu’à  produire  la  constitution  scrophu- 
leuse  , tandis  que  la  génération  qui  suit,  est  elle- 
même  affligée  de  véritables  scropliules  , c’est  qu’il 
faut  un  certain  concours  de  circonstances  et  de 
dispositions  , en  vertu  desquelles  une  maladie 
passe  aux  descendans  d’une  manière  directe  et 
non  interrompue,  ou  par  des  interruptions  (t). 

Quoiqu’on  admette,-  avec  Hufeland  , que  des 
individus  peuvent  engendrer  des  enfans  scro- 
pliuleux  , sans  l’être  eux-mêmes  , que  c’est  assez 
qu’ils  soient  faibles  , cacochimes  , épuisés  par 
des  excès  et  par  l’âge,  pour  que  leurs  rejetons 
deviennent  écrouelleux  ; je  crois  , avec  Beaude- 
locque  , que  la  maladie  scrophuleuse  est  très- 
souvent  non  héréditaire,  mais  bien  acquise,  et 
en  cela,  je  m’écarte  de  l’opinion  de  Cullen  , qui 
veut  qu’elle  soit  presque  toujours  héréditaire  , 
quoique  Bosquillon,  son  traducteur,  ajoute  : « j’ai 
néanmoins  vu  des  enfans  qui  ont  eu  cette  ma- 
ladie, quoique  leur  père  et  leur  mère  n’en  eussent 
jamais  été  atteints  : souvent  il  n’y  a qu’un  seul 
enfant  atteint  dans  pne  famille  nombreuse  » (2). 


(1)  Baumes,  Traite'  sur  le  vice  scroph.  p.  3j. 
(a)  Tom.  II,  pag.  604. 
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J’admeurai  encore  moins  avec  M.  Lemasson- 
Delalande  , qu’il  n’est  pas  de  scropliule  acquise. 
Les  faits  contradictoires  de  ces  opinions  sont  si 
nombreux  , on  en  a si  souvent  sous  les  yeux  , qu’il 
me  paraît  inutile  d’en  rapporter  ici.  D’après  les 
observations  de  Beaudeloeque,  il  est  très-commun 
à Paris  devoir  des  enfans  profondément  atteints 
de  la  maladie  scrophuleuse  , quoique  leurs  pa- 
ïens , leurs  ayeux  , n’en  aient  jamais  été  affectés  , 
et  il  n’est  pas  rare  de  trouver  dans  nos  hôpitaux, 
des  exemples  de  cette  nature. 

On  a cherché  à rapprocher  de  l'hérédité  plu- 
sieurs circonstances  relatives  à la  génération.  C’est 
ainsi  que  Lalouette  avait  pensé  que  le  fruit 
d’une  conception  qui  s’opère  dans  le  moment  de 
la  menstruation  , pouvait  être  attaqué  de  scro- 
phules  ; Lepelletier  cite  deux  exemples  en  faveur 
de  celte  opinion.  On  a encore  rangé  au  nombre 
des  causes  qui  peuvent  faire  soupçonner  la  trans- 
mission héréditaire  : l’âge  trop  ou  trop  peu 
avancé  du  père  et  de  la  mère  ; ou  au  moins  de 
l’un  des  deux  (1). 

Les  accidens  éprouvés  par  la  mère  durant 
la  grossesse  , des  excès  qu’elle  aurait  commis  , 
des  maladies  présentes  ou  passées  des  païens , 
sont  admis  par  plusieurs  auteurs  au  nombre  des 
causes  de  la  maladie  scrophuleuse.  Il  est  pos- 


(i)  Fortes  creantur  Jortibits  (Horace).  Senes  et  valetudi- 
narii  imbeciLles  jilios  vitiosd  conslilulione  gignitnt  (Fersel), 
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sible  et  probable  même  que  ces  diverses  circons- 
tances agissent  sur  le  fœtus  de  manière  à le 
rendre  d’une  compîexion  moins  robuste;  mais 
la  maladie  scropbuleuse  ne  consiste  pas  seule- 
ment dans  la  faiblesse.  Je  ne  saurais  admettre 
aucun  de  ces  trois  ordres  de  causes  , ne  connais- 
sant aucun  fait  péremptoire,  et  la  science  n’en 
possédant  pas  d’assez  concluans  à cet  égard. 

yige.  Les  scrophules  se  déclarent  bien  plus 
fréquemment  dans  l’enfance  qu’à  toute  autre 
époque  de  la  vie.  C’est  à cette  époque  que  les 
divers  organes  présentent  une  exubérance  lym- 
phatique des  sucs  muqueux  propre  à cette  affec- 
tion, malgré  que  plusieurs  auteurs  aient  vu 
les  scrophules  attaquant  les  enfans  à tout  âge  ; 
celui  de  trois  ans  est  l’époque  où  elles  se  montrent 
d’une  manière  plus  constante.  La  disposition  aux 
scrophules  se  maintient  dans  toute  sa  vigueur 
jusqu’à  la  puberté  , époque  avantageuse  , parce 
que  c’est  alors  que  la  constitution  se  fortifie, 
que  les  chairs  se  raffermissent , que  le  système 
circulatoire  , jusqu’alors  dominé,  acquiert  une 
prépondérance  marquée.  Ces  circonstances  sont 
très-favorables  à la  guérison,  Aussi  se  fait-elle 
souvent  d’une  manière  spontanée.  Warthon,  qui 
pensait  que  les  scrophules  étaient  dues  à la  ré- 
tention du  fluide  séminal  , rapporte  ces  cures 
naturelles  , à l’émission  du  sperme  qui  se  fait  à 
cette  époque  ; mais  cette  opinion  qu’ont  embras- 
sée quelques  auteurs  ne  paraît  pas  soutenable. 
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Car  les  filles  scroptiuleuses  reçoivent  les  mêmes 
effets  de  la  révolution  pubère  , et  néanmoins  elles 
n’ont  point  de  fluide  séminal  à excréter.  Richard 
Russel  attribue  la  guérison  des  écrouelles  k la 
résorption  de  celte  liqueur  , k son  mélange  avec 
le  sang.  Son  opinion  me  paraît  moins  s’éloigner 
de  la  vérité  que  celle  de  Warihon.  Ce  n’est  pas 
dans  la  sécrétion  de  la  semence  que  l’on  doit 
faire  consister  toute  la  puberté  ; cette  époque 
de  la  vie  est  marquée  par  des  changemens  im- 
portans  dans  l’économie  toute  entière.  Kortum 
parait  avoir  pleinement  raison  en  disant  : mor- 
bum  pubertatis  tempore  minui  sed prorsiis  cessare 
obseivatur  ommino  , cjuod  verb  vix  a seminis  ex- 
cretione  , sed potiàs  ab  anclo  totius  corporis  robore 
repetendum , t.  II,  page53o.  Quelquefois,  au  lieu 
de  s’améliorer  , la  maladie  scropbuleuse  s’aggrave 
k cette  époque.  Enfin  , il  est  encore  vrai  , dit 
Baumes  , que  la  puberté  a quelquefois  opéré  le 
développement  ou  déterminé  la  rechute  des  scro- 
pbules.  * 

Plus  le  sujet  avance  en  âge  , plus  il  s’éloigne 
delà  disposition  écrouelleuse  ; cependant  le  vice 
scrophuleux  peut  se  développer  chez  les  jeunes 
gens  , chez  les  adultes  qui  n’en  avaient  jamais 
présenté  des  symptômes  ; on  a vu  même  des 
vieillards,  très-avancés  en  âge  , devenir  scrophu- 
leux et  mourir  de  cet  état. 

Tempérament.  Presque  tous  les  auteurs  s’ac- 
cordent k dire  que  l’une  des  grandes  prédispo- 
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suions  à la  maladie  scrophuleuse  , est  le  tem- 
pérament lymphatique  , de  telle  sorte  que  , pour 
beaucoup,  l’état  scrophuleux  semble  n’être  que 
l’exagération  du  tempérament  lymphatique.  Ri- 
cherand  a poussé  l’exagération  si  loin  , qu’il  dit 
être  suffisant  d’outrer  les  caractères  attribués  à cette 
constitution  particulière  du  corps  pour  retrouver 
la  physionomie  du  scrophuleux.  On  ne  peut  nier, 
en  effet,  que  les  apparences  extérieures  ne  permet- 
tent quelquefois  de  confondre  ces  deux  états  , et 
que  les  individus  doués  d’un  tempérament  lym- 
phatique n’y  soient  plus  sujets.  Cependant , il 
paraît  que  le  tempérament  lymphatique  n’est  pas 
tout-à-fait  le  même  que  le  tempérament  scro- 
phuleux.  En  effet,  ne  voit-on  pas  tous  les  jours  un 
grand  nombre  de  malades  atteints  de  scrophules,  ne 
présenter  aucun  des  caractères  assignés  au  tem- 
pérament lymphatique?  Il  en  est  plusieurs  qui 
ont  les  cheveux  châtains  foncé  ou  noirs  , la  peau 
brune  et  sèche  , les  yeux  noirs  , peu  d’embonpoint 
et  une  grande  activité.  Thomson  dit  que  les  cas 
les  plus  graves  des  scrophules  qu’il  a observés  , 
se  sont  rencontrés  chez  des  sujets  dont  le  teint 
et  les  cheveux  étaient  très-foncés. 

Je  n’admettrai  pas  avec  M.  Guersent  l’existence 
d’une  constitution  particulière  qui  prédispose  aux 
scrophules  ; mais  je  ne  crois  pas  non  plus  que  le 
tempérament  scrophuleux  soit  le  tempérament 
ly mphatiqne.  Ce  dernier,  développé  à l’excès  , a 
pour  principal  caractère,  l’obésité  graisseuse;  mais 
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on  ne  voit  pas  pour  cela  seul  survenir  les  engorge- 
mens  glanduleux,  les  ulcères,  les  inflammations 
chroniques,  la  carie,  la  nécrose,  etc.,  accidens  très- 
communs,  très-multipliés  chez  les  scrophuleux. 
Je  dirai  seulement  que  le  tempérament  lympha- 
tique est  celui  qui  donne  au  sujet  des  traits  qui 
se  rapprochent  le  plus  de  ceux  assignés  à la  cons- 
titution écrouelleuse  ; d’ailleurs,  c’est  celui  qui 
est  le  plus  commun  chez  les  enfans  que  nous 
avons  dit  être  éminemment  prédisposés  aux  scro- 
phules  (t). 

Sexe.  Les  femmes  qui  participent  du  tempé- 


(i)  La  constitution  sorophuleuse  se  fait  reconnaître  aux 
caractères  suivants  : 

Physionomie.  La  peau  est  fine  , transparente  , blafarde 
ou  rose'e  ; l’embonpoint  marqué  , les  tempes  comprimées  , 
la  mâchoire  inférieure  large  et  carrée,  les  lèvres  épaisses  , 
surtout  la  supérieure,  gonflées,  crevassées,  dou  oureuses  , 
souvent  enflammées  pendant  les  froids  ; la  bouche  large  , les 
dents  malsaines,  les  joues  sont  rosées,  le  tissu  cutané  du  visa-, 
ge  fin  et  s’injectant  facilement,  les  yeux  grands,  bleus,  saillans, 
brillans  et  souvent  humides  , le  regai  d tantôt  doux  et  tantôt 
hagard  , le  cou  gros  et  court  , les  épaules  larges  et  ori- 
zontales,  les  cheveux  le  plus  souvent  blonds  , le  nez  épaté  , 
les  paupières  épaisses  , les  chairs  molles  et  flasques , !e 
ventre  proéminant,  les  articulations  grosses  : le  système 
pileux  est  ordinairement  peu  développé , le  cerveau  est 
plus  volumineux  que  dans  l’état  naturel  ; aussi  l’intelligence 
des  enfans  scrophuleux  est  précoce,  leur  esprit  est  dé-, 
licat,  leurs  réponses  ingénieuses;  l’appareil  génital  n'est 
pas  moins  remarquable  par  son  développement,  de  là  , sans 
doute  , l'habitude  pernicieuse  de  l’onanisme  , qui  contribua 
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rament  de  l’enfance  , sont  pour  cela  même  plus 


forçaient  à ruiner  leur  santé  , de  là  encore  la  précocité  de 
la  puberté.  Les  enfans  qui  ont  les  paupières  épaisses  , rouges 
sur  les  bords,  couvertes  de  chassie  , les  cils  longs,  et  qui 
dés  leur  naissance  ont  eu  souvent  des  éruptions  croûteuses 
sur  le  cuir  chevelu  , à la  face  , derrière  les  oreilles  ; ceux 
chez  lesquels  les  ganglions  du  cou  sont  fréquemment  en- 
gorgés , et  qui,  à un  embonpoint  souvent  remarquable,  Joi- 
gnent de  la  faiblesse,  des  sueui's  abondantes  et  fétides, 
et  plus  d’activité  d’imagination  que  de  forces  physiques , 
sont  certainement  dans  les  circonstances  les  plus  favorables 
au  développement  des  sciophules. 

En  général  , les  personnes  prédisposées  aux  scrophules 
présentent  de  la  finesse  et  de  la  blancheur  daus  la  peau  , 
de  l'apathie,  de  l’indifférence,  des  formes  gracieuses, 
par  le  développement  du  système  lymphatique  qui  cache 
la  saillie  des  muscles;  ce  caractère  s’applique  spécialement 
aux  individus  qui  jouissent  d’une  fortune  suffisante  et  d'une 
libre  aisance  , entourés  de  soins  que  leur  prodiguent  sans 
cesse  les  personnes  qui  leur  sont  chères,  ne  manquant  de 
rien,  usant  d’une  alimentation  recherchée  ; ils  se  trouvent 
dans  toutes  les  conditions  capables  de  neutraliser  , jusqu’à  un 
certain  point,  la  funeste  influence  de  leur  constitution.  Il  n’en 
est  pas  ainsi  chez  les  gens  pauvres  , une  autre  modification 
constitutionnelle  imprime  un  cachet  bien  différent  aux 
malheureux  qui  , dénués  de  tout  , accablés  de  misère  , usant 
d’alimens  grossiers  et  malsains  , se  trouvent  dans  l’impos- 
sibilité absolue  d’observer  les  moindres  lois  de  l’hygiène; 
leur  peau  est  blafarde,  sèche,  recouverte  d’un  enduit  noi- 
râtre et  terreux;  bouffis,  étiolés,  jouissant  à peine  des 
sens  externes  ; ils  deviennent  insensibles  à tout  , même  à 
leur  misère  , et  tombent  dans  un  état  voisin  de  chréténîsme. 
Au  lieu  du  charme  qui  entoure  les  premiers,  ou  n’éprou- 
verait qu’un  sentiment  de  dégoût  pour  les  seconds , si  l’hu- 
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souvent  atteintes  que  les  hommes  de  la  maladie 
scrophuleuse.  D’après  les  recherches  de  M.  Le- 
pelleder  , les  scrophuleux  du  sexe  féminin,  sont 
à ceux  du  sexe  masculin,  comme  5:3. 

Habitation.  L’affection  scrophuleuse  sévit  ordi- 
nairement avec  moins  d’intensité  chez  les  habi- 
tans  de  la  campagne  que  chez  ceux  qui  font 
leur  séjour  dans  les  grandes  villes.  Aussi  observe- 
t-on  que  , lorsqu’elles  se  manifestent  cirez  ceux-ci  , 
elles  affectent  une  tendance  marquée  à se  porter 
sur  les  organes  intérieurs.  Ainsi  , la  phthisie 
tuberculeuse  semble  être  endémique  dans  les  cités 
populeuses  , tandis  qu’on  la  méconnaît  presque 
dans  les  campagnes.  Cette  différence  s’explique,  en 
partie,  par  l’affaiblissement  et  la  détérioration  des 
constitutions  , si  fréquentes  dans  les  villes  , par  un 
grand  nombre  de  causes,  et  surtout  par  le  manque 
d’exercice,  circonstance  qui  ne  se  rencontre  pas 
chez  le  paysan. 

Plusieurs  pathologistes  modernes  , recomman- 
dables (1)  , adoptant  l’opinion  d’Astruc  , pen- 
sent que  la  maladie  scrophuleuse  n’est  que  la 
transformation  ou  dégénération  du  virus  syphi- 


înanité  ne  nous  faisait  un  devoir  de  soulager  l’excès  de  leurs 
maux.  De  là  deux  espèces  bien  distinctes  de  scrophules  , 
.la  vulgaire  et  l’endémique  , admises  par  Alibert,  et  depuis 
par  Warthon. 

(1)  Majault  , Rosenstein  , Bierchen , Haussmann  , Sanchez  , 
Camper,  Stoll,Selte,  Girard,  Portai  , Hufeland  , Alibert 
et  Richeraud. 
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Inique;  mais  M.  Baudelocqne , opposant  à l’opi- 
nion de  tant  d’hommes  célèbres  , celle  d’une 
foule  d’auteurs  non  moins  recommandables  ( 1), 
prouve  que  les  analogies  qui  ont  été  signalées 
entre  les  deux  maladies  , ne  sont  qu’apparentes  , 
en  faisant  ressortir  que  l’origine  des  scrophules 
remonte  à plusieurs  siècles  avant  celle  de  la 
syphilis. 

Alimens  et  boissons.  Leurs  effets  incontestables 
se  font  particulièrement  remarquer  chez  les 
jeunes  sujets.  Le  Lait  d’une  nourrice  douée  d’un 
tempérament  scrophuleux  , ou  portant  en  elle 
des  principes  de  cette  affection,  ne  peut  fournir 
à l’enfant  que  des  matériaux  imparfaits  et  nuisi- 
bles à la  nutrition  , capables  , par  conséquent  , 
de  favoriser  la  formation  de  la  même  diathèse  , 
chez  l’enfant  auquel  il  sert  de  nourriture. 

Les  alimens  dits  farineux  , comme  les  châ- 
taignes , les  pommes  de  terre  , certains  végétaux 
peu  riches  en  matière  nutritive  , finissent  par 
par  vicier  la  constitution,  quand  ils  constituent 
presque  exclusivement  l’alimentation  : les  mets 
grossiers  et  mal  préparés  , offrent  peu  de  ma- 
tériaux pour  réparer  convenablement  les  organes  ; 
il  se  fait  un  ch^le  de  mauvaise  nature  , et  le 
sang  ainsi  vicié  , chargé  d’une  petite  quantité 
de  matières  ali  b i les  , opère  une  nutrition  impar- 
faite, le  système  vivant  s’altère  peu  à peu  , et 


(1)  Cullen  , Bœhmer  , Goursaud  , Korturn  , Baumes,  etc. 
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l'affection  scrophuîeuse  s’établit.  L’usage  de  l’eau 
de  neige  y prédispose  , parce  que  , privée  d’une 
partie  cfoxigène  , elle  contribué  peu  à l’ématose. 
Enfin,  il  est  peu  d’ali  mens  et  de  boissons  qu’pu 
n’ait  accusés  de  produire  les  scrophuies  ; mais 
on  ne  saurait  citer  aucun  fait  concluant  , de 
sorte,  (ju’on  peut  dire  qu’il  n’y  a pas  d’aliment 
provocateur,  à moins  qu’il  ne  soit  malsain  et 
impropre  à la  nutrition. 

Habitudes.  Parmi  les  causes  propres  à faire 
naître  ou  à favoriser  l'aptitude  scrophuîeuse  qui 
se  rattachent  à l'habitude  , on  peut  citer:  1 .° 
la  malpropreté,  par  l’empêchement  qu’elle  ap- 
porte aux  fonctions  de  la  peau  ; 2.°  le  défaut 
d’exercice  , par  l’affaiblissement  qui  en  résulte  ; 
et  l’on  voit  tous  les  jours  des  enfans  disposés 
aux  scrophuies  , alternativement  guérir  et  être 
malades  , suivant  qu’ils  font  ou  non  de  l’exercice  ; 
3.°  la  masturbation  , par  l’épuisement  qu’elle 
procure  ; 4°  les  veilles  prolongées  , par  l’excita- 
tion dont  elles  s’accompagnent  et  la  faiblesse  qui 
en  est  la  suite  ; 3.°  l’insuffisance  des  vêtemens 
datas  les  climats  froids  et  humides. 

dffections  morales.  De  tout  temps  on  a reconnu 
que  les  affections  morales  , telles  qu’une  tendance 
habituelle  à la  tristesse,  l’ennui  , le  chagrin  , la 
nostalgie  et  généralement  toutes  les  passions  dépri- 
mantes, étaient  des  prédispositions  puissantes  à cet 
état  maladif,  car  elles  s’opposent  au  libre  jeu  des 
fonctions  ; paralysent  tous  ies  mouvemens  orga- 
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niques  , et  principalement  les  mouvemens  muscu- 
laires ; on  trouverait  encore  bien  d’autres  causes 
qui  favorisent  l’apparition  des  symptômes  scro- 
phuleux  ; mais  elles  n’ont  pas  plus  que  celles 
précitées  , une  spécialité'  d’action  sur  les  scro- 
p li  u 1 es  ; elles  agissent  aussi  pour  provoquer  un 
grand  nombre  d’autres  maladies. 

Contagion.  Je  n’irai  pas  chercher  à prouver 
la  non  contagion  de  la  maladie  scrophuleuse  , 
qui  a été  regardée  par  le  plus  grand  nombre  d’au- 
teurs comme  une  chimère  ; cette  question  doit 
être  jugée  d’après  l’opinion  de  Pinel  , d’Hébréard  , 
de  G. -T.  Kortum,  de  MJI.  Lepelletier  , Alibert  , 
Richerand  , Guersent,  etc.  , qui  malgré  l'obser- 
vation d’un  grand  nombre  d’essais  et  d’expériences 
répétés  sur  les  animaux  , sur  eux-mêmes  et  sur 
des  personnes  d’àge  et  de  constitutions  différentes, 
n’ont  vu  aucun  symptôme  de  l’affection  strumeuse 
suivre  le  contact  ou  l’inoculation. 

Lorsque  des  causes  provocatrices,  telles  que 
la  dentition  , la  diarrhée  , l’entérite  chronique  , 
une  luxation  , une  entorse  ou  une  lésion  quel- 
conque d’une  articulation  , lorsque  les  catar- 
rhes pulmonaires,  les  pneumonies,  ont  excité 
le  développement  des  scrophules  , on  voit  paraître 
des  symptômes  variés  qui  annoncent , par  la 
diversité  de  leur  siège,  combien  l’économie  est 
profondément  altérée.  Les  premiers  qui  dévoi- 
lent cette  affection  sont  souvent  l’inflammation 
des  orifices  antérieurs  des  ailes  du  nez  et  le  gon- 
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flement  de  la  lèvre  supérieure.  Chez  les  enfans, 
il  n’est  pas  rare  que  la  teigne  se  manifeste  et  laisse 
sur  la  peau  de  la  tête  et  des  joues  des  croûtes  dites 
laiteuses  ; il  survient  des  ophtalmies  quelquefois 
rebelles  , des  écoulemens  purulens  par  l’oreille  ; 
le  système  osseux  s’affecte  très-souvent,  un  grand, 
nombre  d’enfans  deviennent  rachitiques  ; plus 
tard  , des  caries  , des  nécroses  se  manifestent  sur- 
tout aux  os  des  extrémités  ; mais  les  articulations 
deviennent  le  plus  souvent  encore  le  siège  des 
tumeurs  blanches,  il  survient  des  engorgemens 
dans  les  régions  sous*cutanées  , abondantes  en  gan- 
glions lymphatiques  , comme  au  cou  , plus  ra- 
rement à l’aine  et  à l’aisselle  ; il  se  forme  des 
abcès  difficiles  à guérir  , des  dartres  de  diverses 
espèces  viennent  couvrir  la  face  et  diverses  parties 
du  corps.  Le  carreau  n’est  point  rare  dans  le 
jeune  âge  ; enfin  la  phthisie  pulmonaire  , qui 
semble  être  le  dernier  degré  de  l’affection  scro- 
phuleuse  , est  le  partage  de  l’âge  adulte.  On  peut 
■voir  par  l’énumération  de  ces  divers  symptômes 
combien  l’affection  strumeuse  est  susceptible  de 
se  révéler  sous  des  formes  variées.  Comme  ' il 
serait  beaucoup  trop  long  de  donner  une  des- 
cription de  chacune  d’elles  , et  que  d’ailleurs 
cela  n’entre  pas  dans  le  plan  de  mon  travail , je 
n’entrerai  dans  aucun  détail  à ce  sujet. 

Je  devrais  peut-être  encore  faire  distinguer  les 
maladies  provenant  de  l’affection  scrophuleuse , 
de  celles  qui  ont  quelque  ressemblance  avec  elle. 
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Ainsi  , je  devrais  faire  éviter  de  confondre  les 
tumeurs  scrophw  li  formes  des  ganglions  lympha- 
tiques , dues  h une  irritation  par  cause  pure- 
ment locale,  avec  les  tumeurs  qui  ne  peuvent 
être  l’effet  d’un  état  morbide  scrophuleux  ; dire 
en  quoi  les  tumeurs  blanches  d’origine  strumeuse 
diffèrent  des  tumeurs  blanches  rhumatismales. 
Enfin  , je  devrais  caractériser  les  ulcères  scro- 
phuleux , la  phthisie  tuberculeuse  , le  carreau, 
en  un  mot  tous  les  groupes  symptomatiques  dont 
les  scrophules  sont  la  source  commune  , afin 
qu’on  put  ne  pas  les  prendre  pour  des  dégra- 
dations d’un  autre  genre  ; mais  ce  travail  m’en- 
traînerait trop  loin  , je  passe  au  traitement. 

Traitement.  Le  traitement  des  scrophules  com- 
prend i.°  tout  ce  qui  s’oppose  au  développement 
de  la  diathèse  ; 2.°  ce  qui  la  combat , la  détruit  ; 
5.°  ce  qui  pallie  ses  effets.  L’hygiène  et  la  matière 
médicale  se  réunissent  pour  fournir  à la  médecine 
ces  trois  modes  de  traitement  que  réclament  les  scro- 
phules. Mais  l’hygiène  lui  offre  des  secours  pré- 
cieux qu’elle  ne  trouve  que  difficilement  dans  la 
matière  médicale;  en  effet,  si,  comme  nous  le  pen- 
sons, les  scrophules  sont  liés  à une  modification  or- 
ganique générale,  qui  a sa  cause  la  plus  commune 
dans  certaines  influences  hygiéniques  , nul  doute 
que  l’hygiène  ne  puisse  contribuer  efficacement 
à en  combattre  les  effets  , et  qu’elle  11e  doive  sous 
ce  rapport  être  le  premier  objet  de  l’attention 
du  médecin. 


/ 
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L’affection  scrophuleuse  est  si  grave  dans  ses 
suites  , qu’ôn  ne  doit  négliger  aucun  moyen  sus- 
ceptible d’empêcber  son  développement  ; aussi 
dans  le  cas  où  des  enfans  nés  de  parens  scro- 
phuleux  ou  syphilitiques  , pourraient  faire  crain- 
dre en  eux  l’atteinte  de  la  même  affection  , doit-on 
s’empresser  , dans  les  premiers  temps  de  leur  vie, 
de  modifier  leur  organisation  , alors  susceptible 
d’une  régénération  rapide,  afin  de  les  soustraire 
aux  effets  ultérieurs  de  cette  maladie,  le  plus 
souvent  héréditaire?  Environnez.de  tous  vos  soins 
ces  enfans  qui  viennent  de  naître,  donnez-leur 
une  nourrice  saine  et  robuste,  qui  devra  se  sou- 
mettre h une  nourriture  animale  et  substantielle  ; 
un  mauvais  lait  multiplie  pour  eux  les  chances 
de  la  maladie.  Si  la  nourrice  est  enceinte,  scro- 
pbuleuse , le  mal  devient  presque  inévitable. 

L’enfant  fera  de  bonne  heure  usasse  de  bouillons 
de  viande  , d’alimens  sains  , riches  en  principes 
nutritifs  , enfin  de  tout  ce  qui  sera  le  plus  propre 
à corroborer  son  frêle  organisme.  Plus  tard  on 
le  soumettra  à un  régime  tonique  , on  y joindra 
l’exercice  du  corps  , l’habitation  à la  campagne, 
les  distractions  , etc.  ; par  ces  divers  moyens  on 
verra  renaître  les  forces,  le  tempérament  sanguin 
prendre  le  dessus,  on  aura  enfin  fait  avorter  des 
prédispositions  morbides  imminentes. 

D’après  Baudelocque,  qui  du  que  les  parties 
sont  formées  dans  cette  maladie  d’alimens  de  mau- 
vaise nature  , que  c’est  un  édifice  construit  tout 
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entier  de  mauvais  matériaux  , je  pense  que  la 
machine  ne  peut  tenir  qu’en  la  renouvelant;  pour 
cela , il  conviendra  de  placer  le  malade  sous 
l’influence  des  conditions  hygiéniques  les  plus 
favorables  ; ainsi  en  allant  au-devant  des  causes 
que  nous  avons  énumérées  dans  la  première  par- 
tie , et  mettant  le  malade  dans  des  circonstances 
opposées  , on  préviendra  toute  chance  de  mal. 
II  conviendra  de  faire  respirer  au  sujet  menacé 
ou  atteint  de  scrophules,  un  air  sec  et  chaud  ; 
il  changera  , s’il  le  faut,  d’habitation  , de  climat, 
et  devra  être  placé  dans  une  atmosphère  aussi 
salubre  que  possible  ; il  fera  choix  d’une  habi- 
tation élevée,  exposée  au  midi  ou  au  levant,  sous 
l’influence  d’une  libre  et  continuelle  insolation  ; 
il  évitera  conséquemment  les  maisons  basses  et 
étroites,  les  quartiers  très-peuplés  , où  il  y aurait 
beaucoup  de  malades  , et  où  régnerait  la  malpro- 
preté. Cela  explique  pourquoi  les  scrophuleux 
guérissent  si  difficilement  dans  les  hôpitaux,  où 
l’on  ne  peut  trouver  toutes  ces  circonstances.  La 
propreté  sera  pour  lui  une  condition  importante. 
Les  vêtemens  devant  être  relatifs  aux  saisons, 
seront  cependant  chauds  , de  tissu  de  laine,  ca- 
pables à la  fois  d’entretenir  l’action  perspiratoire 
de  la  peau  et  de  prévenir  toute  répercussion  de  la 
sueur.  La  flanelle  ne  saurait  assez  être  trop  re- 
commandée dans  ces  circonstances. 

L’exercice  est  indispensable  aux  personnes  at- 
teintes de  scrophules  ; le  mouvement  et  l’activité 
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préviennent  une  infinité  de  maux  , auxquels  le 
repos  et  l’inaction  donnent  lieu  , et  corrigent  les 
vices  delà  constitution.  Les  promenades  à la  cam- 
pagne; les  citadins  iront  parcourir  les  montagnes  ; 
les  montagnards  voyageront  de  vallée  en  vallée, 
mais  ils  éviteront  le  séjour  des  villes,  où  leur 
vice  ne  larderait  pas  à se  développer.  Pour  les 
uns  et  les  autres,  les  courses  sur  mer  ne  seront 
pas  à dédaigner,  les  courses  à pied,  la  chasse 
faite  avec  modération  , l’équitation  , et  tous  les 
autres  exercices  du  corps  , tels  que  la  danse  , 
l’escrime  , la  natation  , la  culture  des  champs 
ou  du  jardin  (1)  , peuvent  avoir  la  plus  grande 
influence  sur  la  santé  des  sujets  scrophuleux  ou 
prédisposés  à le  devenir  ; dès  lors  le  ton  des  or- 


(i)  C’est  un  moyen  très-salutaire  dans  le  traitement  pro- 
philaetique  des  scrophules.  Les  effets  génér  aux  de  l’exercice 
musculaire  activent  et  complètent  la  digestion  , l’assimila tion 
se  fait  mieux,  l’ématose  est  plus  riche , et  par  suite  la 
nutrition  est  plus  active  , la  fibrine  tend  à prédominer  dans 
l’économie,  la  lymphe  et  les  autres  humeurs  diminuent  de 
quantité  et  circulent  avec  plus  de  facilité.  Cette  motilité' 
nerveuse  qui  souvent  accompagne  les  scrophules  , disparaît 
aussi  par  l’effet  du  transport  d’une  plus  grande  vitalité  sur 
le  système  musculaire.  Dans  l’âge  faible,  où  les  membres 
de  l’individu  ne  peuvent  encore  prendre  part  à un  exercice 
varié  j ou  aura  recours  à l’usage  du  berceau,  du  petit 
chariots,  traînés  sur  un  terrein  inégal  et  pierreux,  aux 
frictions  sèches  , souvent  répétées  , sur  toutes  les  parties  du 
corps.  Ces  frictions  produiront  presque  le  même  effet  que 
l’exercice  chest  l’adulte. 
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ganes  sera  reveillé  , la  circulation  activée  et  la 
nutrition  se  fera  beaucoup  mieux.  Quelques  au- 
teurs , entr’autres  Baumes  , conseillent  le  mariage 
de  bonne  heure  et  dans  la  première  période  où 
le  vice  n’a  pas  encore  éclaté.  Les  enfans  qui  en 
résultent  sont  plus  sains  que  ceux  qui  viennent 
d’un  mariage  entre  des  personnes  qui  auraient 
atteint  la  seconde  période,  où  les  scrophules  se 
seraient  déclarés.  Ils  affirment  que , si  ce  moyen 
ne  peut  atteindre  le  vice  scrophuleux  , il  le  rend 
du  moins  si  léger  qu’il  fait  peu  de  ravages. 

Le$  passions  bien  dirigées  peuvent  servir  au 
traitement  préservatif  des  écrouelles  ; ces  malades 
sont  ordinairement  mous  , paresseux  , indolens  ; 
il  faut  leur  inspirer  de  la  gaîté  et  de  la  vivacité  , 
et  les  sortir  de  l’apatbie  qui  leur  est  toujours 
funeste.  C’est  pour  de  pareils  malades  que  les  jeux 
et  les  ris  sont  utiles  ; le  contentement  et  la  joie 
impriment  à tout  leur  être  une  modification  très- 
beu  reuse. 

Le  régime  alimentaire  constitue  l’une  des  par- 
ties les  plus  importantes  du  traitement,  et  doit 
être  composé  de  substances  également  propres  à 
agir  comme  stimulans  , comme  toniques  , c’est- 
à-dire  de  manière  à combattre  la  disposition  gé- 
nérale de  l’organisme  , à remédier  à la  surabon- 
dance et  à la  viciation  des  fluides  blancs,  à l’ap- 
pauvrissement et  à la  détérioration  des  fluides 
rouges  de  l’économie.  La  nature  des  alimens  et 
des  boissons  contribuera  aux  progrès  du  vice 


( 55  ) 

scrophuleux  , en  faisant  naître  cette  faiblesse  qui 
prive  chaque  organe  du  degré  d’énergie  qu’il  de- 
vrait avoir.  En  effet,  le  sang  et  toutes  les  hu- 
meurs secondaires  sont  formées  par  le  chyle  , et 
celui-ci  provient  des  alimens  dont  il  a fait  sa 
nourriture,  ce  qui  établit  un  rapport  très-intime 
entre  la  nature  des  liqueurs  et  celle  des  subs- 
tances alibi  les . Les  substances  animales  et  surtout 
les  viandes  rôties  de  poulet  , de  veau  , de  bœuf, 
de  mouton  , comme  étant  plus  nutritives  , devront 
composer  la  nourriture  habituelle  du  malade.  Les 
boissons  gazeuses  et  plus  ou  moins  alcooliques  , 
l’eau  pure  et  bien  aérée,  les  vins  généreux  pris 
en  petite  quantité  , auront  leur  avantage  ; niais 
on  proscrira  les  substances  indigestes  , telles  que 
les  pâtisseries,  les  alijmens  farineux,  les  légumes 
et  autres  substances  herbacées  , les  boissons  trop 
excitantes;  le  laitage,  quoi  qu’en  aient  dit  Boisson, 
Richard,  Villemain  , etc.,  ne  devra  pas  faire  la 
principale  nourriture.  Ainsi  , chez  l’enfant , l’al- 
laitement devra  être  le  plus  court  que  possible  ; le 
régime  végétal  regardé  comme  trop  peu  substantiel, 
sera  également  interdit  au  malade,  à moins  qu’étant 
mêlé  à d’autres  alimens  plus  fortifians  , lisaient 
acquis  la  propriété  tonique  de  ces  derniers  (i). 
Cependant  un  auteur  recommandable  (2)  conseille 


(1)  M.  Boucher  l’a  prouvé  dans  le  70.»  vol.  du  Journal 
de  médecine  , pag.  410* 

(a)  Baumes. 
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les  herbes  dites  antiscorbutiqnes , telles  que  le 
chou,  les  oignons,  les  porreaux,  le  cerfeuil., 
la  roquette,  la  moutarde,  etc. 

L’usage  des  bains  ne  contribuera  pas  peu  à la 
guérison  ; les  bains  de  mer  pris  surtout  dans  la 
Méditerranée  , ont  eu  d’heureux  résultats  , que 
Tissot , Cullen  , Bordeu  et  beaucoup  d’autres 
n’ont  pas  manqué  de  préconiser?  et  ce  qui  doit 
engager  les  praticiens  à en  recommander  l’usage  > 
c’est  le  peu  d’affections  srophuleuses  que  Ton  ren- 
contre parmi  les  liabitans  des  contrées  maritimes. 
On  dit  même  que  des  individus  ont  obtenu  sur 
mer  une  guérison  complète.  Les  bains  froids  , 
recommandés  par  les  mêmes  auteurs  précités  , sont 
des  toniques  puissans  ; mais  on  doit  les  adminis- 
trer avec  précaution  , car  s’ils  étaient  trop  pro- 
longés la  réaction  ferait  place  à un  effet  réper- 
cussif  et  débilitant.  On  aura  garde  de  les  con- 
seiller à des  personnes  qui  , par  leur  faiblesse 
ou  leur  prédisposition  à des  affections  intérieures, 
principalement  des  organes  pulmonaires,  seraient 
dans  l’impossibilité  de  réagir  ; on  aurait  alors 
fortement  à redouter  le  développement  de  la 
phthisie  tuberculeuse. 

Traitement  curatif.  Considérant  que  dans  cette 
partie  j’aurai  à combattre  deux  objets  différens, 
qui  réclameront  des  indications  diverses  et  mê- 
me opposées  , je  diviserai  mon  sujet  en  deux 
points.  Le  premier  embrassera  le  traitement  gé- 
général  , qui  sera  spécialement  dirigé  contre  la 
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diathèse  scrophuleuse  ; le  second  comprendra  le 
traitement  spécial , qui  s’appliquera  aux  formes 
diverses  des  maladies  dont  cette  diathèse  est  la 
cause. 

Traitement  général.  Tout  ce  traitement  con- 
siste à attaquer,  combattre,  anéantir  les  agens 
morbides  qui  , minant  la  constitution  pour  les 
remplacer  par  d’autres  élémens  bienfaisans  , 
mettront  le  corps  en  pleine  jouissance  de  ses 
prérogatives.  Une  fouje  de  remèdes  ont  été  pré- 
conisés contre  les  scrophules.  Ainsi  , on  a em- 
ployé , tour-à-tour  , avec  plus  ou  moins  de  succès, 
préconisé  avec  plus  ou  moins  d’enthousiasme  , 
les  émétiques  , les  purgatifs  , les  mercuriaux  , 
les  sulfureux  , les  alcalins  , les  absorbans  , les 
incisifs  , les  antis-corbutiques  , les  anti-scropliu- 
leux,  etc. 

Plusieurs  praticiens  , entr’autres  Hufeland  , 
prétendent  que , si  les  remèdes  ne  produisent  pas 
tout  le  succès  qu’on  a droit  d’espérer  , c’est  qu’oit 
néglige  le  plus  souvent  de  préparer  les  premières 
voies  à leur  impression.  Les  purgatifs  doivent 
conséquemment  être  employés  au  début  du  trai- 
tement, et  lorsque  des  indications  particulières 
les  réclament.  Malgré  que  Kortum  avec  Galien, 
Sydenham  et  Hoffmann,  regarde  comme  très-mau- 
vais l’usage  des  purgatifs,  surtout  chez  les  enfans  ; 
ils  ont  été  cependant  de  tout  temps  préconisés, 
En  effet , ils  accélèrent  le  mouvement  de  décom- 
position de  tous  les  organes  ; ils  donnent  iieu* 
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h une  déperdition  considérable  de  liquides  , 
après  laquelle  l’absorption  acquiert  plus  d’activité, 
et  nécessite  des  répartitions  qui  se  font  avec  des 
matériaux  mieux  élaborés  ; on  les  prescrit  tantôt 
seuls,  tantôt  combinés  à diverses  substances  al- 
térantes. Les  purgatifs  dont  ont  faisait  autrefois 
usage  , et  dont  quelques  praticiens  conservent  en- 
core le  souvenir,  sont  les  pilules  de  Grateloup 
(1),  celles  de  Janin  (2),  l’élixir  de  Bohu  (3). 

Les  émétiques  peuvent  être  employés  dans  un 
double  but.  D’abord  , contre  les  congestions 
saburales  , qui  s’opposent  à la  libre  action  de 
l’estomac.  aEn  second  lieu  , comme  évacuans  , et 
alors  ils  joignent,  à cet  effet , l’avantage  d’ébranler 
l’économie  , d’activer  [la  circulation  et  ranimer 
le  jeu  languissant  du  foie  et  des  autres  viscères 
abdominanx. 

De  tous  les  anti-scrophuleux  , l’iode  est  celui 
qui  a été  employé  avec  le  plus  de  succès,  et 
sous  des  formes  les  plus  variées  ; à l’intérieur  , 
en  solution  aqueuse,  en  teinture;  à l’exté- 
rieur , sous  forme  de  bains  , de  pommade , de 


(1)  Elles  ont  pour  base  le  tartrate  de  fer,  l'oxide  blanc 
d’antimoine,  la  rhubarbe,  les  cloportes  , l’aloès  et  le  savon» 

(2)  Elles  sont  composées  de  séné,  de  crème  de  tartre, 
d’agaric  brûle',  de  mecoachan  , de  rhubarbe  , de  scamonée  , 
de  calomel,  d’cethiops  minéral , de  gomme-gutte,  de  car- 
bonate de  fer,  d’aioès,  de  jalap  , de  brioue. 

(3)  Résultat  de  la  macération  alcoolique  des  plantes  ainèfes^ 
de  la  rhubarbe , des  follicules  de  seae'  et  de  l’aloès. 
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fumigation.  Il  a puissamment  contribué  à la 
résolution  d’engorgemens  chroniques  , des  gan- 
glions lymphatiques  du  col , de  l’aisselle  et  d’au- 
tres parties  du  corps  ; à la  guérison  de  tumeurs 
osseuses  , des  engorgemens  du  périoste  , du  gon- 
flement des  os  , de  la  carie , de  la  nécrose  , des 
affections  de  la  peau  , des  membranes  muqueuses, 
de  l’ophtalmie,  de  l’otorhée,  du  coreza,  du  flux 
muqueux  de  la  vulve  et  du  vagin. 

Nous  ne  sommes  cependant  pas  si  près  que 
l’ont  avancé  certains  praticiens  , du  moment  où 
l’on  guérira  les  maladies  scrophuleuses  par  l’iode, 
comme  on  guérit  les  fièvres  intermittentes  par 
le  kina  , les  maladies  vénériennes  par  le  mercure  , 
etc.  Il  est  de  fait  qu’employé  concuremment  avec 
les  moyens  hygiéniques  et  avec  ménagement  dans 
le  cas  où  le  vice  scrophuleux  n’a  pas  éclaté  , et  où 
le  sujet  n’offre  aucune  trace  de  dégénérescence 
turberculeuse  , il  a souvent  produit  de  très-bons 
résultats,  quoi  qu’en  aient  ditCoindet,  Gaudner  , 
Hufeland  et  autres  , qui  croient  avoir  vu  l’iode 
donner  toujours  lieu  à des  accidens  ; ce  remède 
n’a  , au  contraire  , produit  presque  aucun  effet 
heureux  , suivant  Baudelocque  , dans  le  cas  de 
dégénéralion  tuberculeuse  , d’abcès  en  suppura- 
tion ; son  emploi  s’est  toujours  montré  fu- 
neste , si  non  meurtrier  dans  la  cachexie  scro- 
phuleuse  , accompagnée  de  symptômes  fébriles 
d’amaigrissement. 

M.  Lugol  , qui  a expérimenté  long-temps  ce 
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médicament , non  tom-a-fait  nouveau  , mais  qui 
jusqu’ici  n’avait  pas  été  administré  avec  autant 
de  méthode,  ni  avec  des  succès  aussi  évidens, 
emploie  trois  sortes  d’eau  minérale  iodurée, 
pour  être  prises  à l’intérieur  , à la  dose  pro- 
gressive de  gr. , 3[4  de  gr.  , 1 gr.  , 5|4  de 
gr.  par  jour  (i),  Cette  eau  est  d’une  transparence 
parfaite  et  d’une  longue  conservation.  Les  enfans 
la  boivent  facilement,  surtout  légèrement  sucrée  ; 
mais  alors  il  ne  faut  ajouter  le  sucre  qu’au  mo- 
ment de  l’administrer  ; car  cette  addition  lui  ôte 
sa  couleur  et  son  activité. 

M.  Baudelocque  , qui  n’a  trouvé  que  des  in- 
convéniens  , sans  aucun  avantage  , dans  l’emploi 
de  ces  différentes  proportions  d’eau  iodurée  , 
n’emploie  qu’une  seule  eau  minérale  iodurée  , 
qu’il  administre  à la  dose  de  3 jusqu’à  12  onces  (2). 

L’iode  a été  employée  encore  sous  forme  de 
bains-,  par  MM.  Lugol  et  Baudelocque  , qui  en 
ont  vanté  les  bons  effets  dans  la  scrophule  , ayant 
soin  de  les  administrer  dans  des  proportions 
graduées  snivant  les  âges  , les  individus  et  selon 
les  diverses  époques  du  traitement  (3).  Les  bains 

(1)  Eau  minérale  iodurée . 

Iode  . . . . 3j4  gr.  . / . 1 gr.  . 1 gr.  q4. 

Iodure  de  polass.  1 gr.  ip  . 2 gr.  . 2 gr.  ip. 

Eau  distillée.  . 8 onc.  . . 8 onc.  8 onc. 

(2)  Chaque  ouce  de  liquide  ne  contient  que  i[8  gr.  d’iode 
et  ij4  gr.  d’iodure  de  potassium. 

(3)  Lugol  a , par  conséquent  subdivisé  de  la  manière 
suivante  , la  solution  iodurée  : 

Bains  iodurés  pour  les  enfans. 

N.Ui  1 234 

Iode.  3 scrup.  2 ip  3 4 scrup. 
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iodurës  seront  prépares  dans  des  baignoires  en 
bois  , afin  d’éviter  des  combinaisons  chimiques. 
Cn  versera  une  solution  d’iode  dans  les  baignoires 
remplies  d’eau  chaude  , immédiatement  avant  d’y 
plonger  le  malade.  Cette  solution  contiendra , 
pour  les  baignoires  de  5oo  litres  , 2 livres  eau 
de  pluie,  2 gros  i[2  d’iode,  5 gros  iodure  de 
potassium  ; pour  les  baignoires  de  260  litres  , on 
n’emploîra  que  2 gros  d’iode  et  4 gros  d’iodure 
de  po  assium  , en  agitant  l’eau  , on  obtiendra 
promptement  la  répartition  égale  de  la  solution. 
La  durée  des  bains  variera  d’une  1 1 2 heure  à t 
heure  , suivant  l’influence  qu’il  exercera  , et  se 
répéteront  de  1 à 3 fois  par  semaine.  La  durée 
du  traitement  d’iode  qui  doit  être  de  temps  en 
temps  interrompue  par  des  évacuans,  sera  de  2 
à 3 mois. 

Le  docteur  Pourché  a obtenu  des  résultats  très- 
satisfaisans  de  l’emploi  du  brome  et  de  l’hydro- 
bromate  de  potasse  , à la  dose  de  6 gouttes  dans 
3 onces  d’eau  , à prendre  en  trois  fois  dans  la 
journée.  Le  même  emploie  aussi  une  pommade 
composée  d’un  gros  de  brome  et  1 once  i[2 

Iodure  de  potassium.  4 5 6 8 

Eau  distillée.  . . 6 onc.  6 onc.  6 onc.  6 onc. 

Bains  iodurës  pour  les  adultes. 

N.°s  1 234 

Iode 2 gros.  2 i;2  3 4 gros. 

Iodure  de  potassium.  4 5 6 8 

Eau  distillée.  . . 6 onc.  6 onc.  6 onc.  6 onc. 

6 
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d’axonge  ; il  en  arrose  aussi  les  cataplasmes  , il 
en  fait  des  injections,  et  toutes  ces  préparations 
présentent  les  mêmes  vertus  que  les  préparations 
analogues  d’iode  (1). 

Le  mercure,  vanté  par  quelques  auteurs  comme 
le  remède  spécifique  des  écrouelles  , a été  mis 
avec  raison  par  d’autres  (2)  au  rang  des  causes, 
de  cette  maladie.  Richerand  en  cite  un  exemple  ; 
mais  on  ne  saurait  voir  dans  ce  fait  un  état 
scrophuleux  bien  décidé,  et  il  n’est  pas  douteux 
que  les  accidens  occasionés  quelquefois  par 
l’usage  du  mercure  ne  revêtent , dans  certains 
cas,  l’apparence  extérieure  des  scrophules  ; mais 
ils  en  diffèrent  cependant  au  fond.  On  doit  faire 
attention  que  toutes  les  maladies  qui  affectent  les 
glandes  et  le  tissu  cellulaire  , ne  sont  pas  de 
nature  scropliuleuse.  Si  l’abus  du  mercure  est 
regardé  comme  cause  des  écrouelles,  c’est  dans 
ce  sens  seulement , qu’affaiblissant  profondément 
l’organisme  , il  le  rend  plus  accessible  à l’action 
de  toutes  les  causes  des  maladies.  Concluons  que 
le  mercure  est  avantageux  dans  la  première  pé- 
riode des  scrophules  et  funeste  dans  les  autres. 

Le  sulfure  noir  de  mercure  (éthiops  minéral) 
est  regardé  confie  spécifique  par  quelques  pra- 
ticiens (3).  Hufeland  assure  l’avoir  toujours  ad- 


(1)  Éphëmcrides  , mëd.  de  Montpellier,  t.  VIH. 

(2)  Hunter  , Lombard  , Vigaroux  , Cooper  et  Richerand. 

(3)  Charmet  , Dumoulin  , Bordeu. 
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ministre  avec  beaucoup  de  succès.  Baudeloccjue 
qui  en  a voulu  faire  l’expérience  , en  a retiré 
quelque  avantage  , associé  à la  ciguë  et  à la  ma- 
gnésie , le  tout  mis  en  pilules  de  2 grains  de 
sulfure  de  mercure  , autant  de  poudre  de  ciguë 
et  d’un  grain  de  magnésie,  administrées  au  nombre 
de  2 , 4 , 6,8,  jusqu’à  10  par  jour. 

Le  charbon  animal,  vanté  par  plusieurs  mé- 
decins allemands,  qui  prétendent  en  avoir  obtenu 
de  bons  résultats  dans  le  traitement  des  scro- 
phules,  a été  reconnu  sans  effet  par  Baudelocque. 

L’hydro-chlorate  de  baryte  , proposé  par  Adair 
Crawford  , passa  pendant  quelque  temps  pour  un 
spécifique  : mais  comme  il  n’était  pas  employé 
avec  assez  de  précaution  , il  avait  été  proscrit 
comme  poison.  Maintenant  on  l’emploie  de  nou- 
veau  avec  quelque  succès  , à la  dose  de  2 , 3 et  4 
grains  par  jour  (1).  On  pourrait  citer  encore  le 
sous-carbonate  de  potasse  , qui  fait  la  base  du 
fameux  élixir  anti-scrophuleux  dePeyrilhe  ; mais 
il  n’est  guère  employé  qu’à  l’extérieur  en  bains 
ou  lotions;  l’hydro-chlorate  de  cuivre  ammoniacal 
qui  n’a  pas  été  employé  sans  quelque  succès  , 
mais  que  son  usage  dangereux  fait  rejeter. 

L’oxide  d’or  seul  , ou  mélangé  avec  l’hydro- 
cblorate  de  soude  et  le  muriate  d’or  , dont  on 
prend  depuis  i[i5  jusqu’à  ijio  , a une  action  très- 
énergique  sur  le  système  lymphatique  , et  sous  ce 


(1)  Un  gros  de  sel  par  once  d’eau. 
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rapport  , ils  présentent  au  plus  haut  degré  cette 
propriété  altérante  qui  en  caractérise  les  anti- 
scrophuleux.  Le  docteur  Chrestien  qui  l’a  em- 
ployé le  premier , en  a retiré  d’heureux  résultats 
dans  le  traitement  des  scrophules. 

L’usage  des  toniques  sera  utilement  recommandé 
dans  une  maladie  où  la  faiblesse  joue  un  grand 
rôle  ; le  quinquina  est  généralement  proposé  , 
les  bains  aromatiques  ont  été  suivis  de  très-bons 
résultats,  et  on  fera  bien  d’en  recommander  l’u- 
sage aux  enfans.  Le  fer  et  ses  préparations  , outre 
leur  action  tonique  , enrichiront  le  système  san- 
guin et  en  exciteront  les  fonctions.  Le  soufre  et 
les  eaux  minérales  qui  (1)  tiennent  de  cette  subs- 
tance , la  ciguë  , l’aconit , la  douce-amère,  etc.  , 
ont  aussi  produit  des  résultats  satisfaisans. 

Quels  que  soient  les  médicamens  précités  qu’on 
emploie,  on  ne  perdra  pas  de  vue  que  l’enfance,  la 
jeunesse,  l’âge  viril  ont  chacun  plusieurs  périodes, 
plusieurs  temps  de  progression  ascendante  , selon 


(1)  Les  eaux  de  Barèges  sont  re'pute'es  bonnes  , celles  de 
Trébas,  village  situé  dans  le  département  du  Tarn  , et  sur 
les  bords  de  cette  rivière  , qu’on  vient  de  découvrir  , sont 
peut-être  des  meilleures  à cause  des  nombreux  principes 
anti-scrophuleux  qui  les  composent , et  dont  voici  les  pro- 
portions plus  ou  moins  exactes  : 

Sur  8 litres  d’Eau  , 

Gaz  sulfur.  non  déterminé.  Carbonate  de  chaux.  36  gr. 

Acidecarbonique  1/3  de  vol.  Muriate  de  chaux.  . ) 
Carbonate  de  fer.  16  gr.  Sulfure  d’alumine.  . [ i8  gr. 
Muriate  de  soude.  65  Sulfate  de  magnésie.  ) 
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lesquels  on  doit  modifier  le  traitement  des  espèces 
de  maladies.  Si  les  scrophules  se  compliquent, 
il  faudra  d’abord  enlever  la  complication  ou  la 
combattre  en  même  temps. 

Traitement  spécial.  Ce  traitement  est  l’ensemble 
des  moyens  thérapeutiques  qui  s’accommodent 
d’une  manière  particulière  à chacune  des  diverses 
manifestations  du  vice  scrophuleux.  Nous  ne 
citerons,  pour  plus  de  laconicité,  que  ce  qui 
nous  paraît  le  plus  usuel. 

L’une  des  formes  les  plus  communes  qu’affecte 
cette  maladie  est  l’engorgement  glanduleux.  Si 
ces  engorgemens  sont  le  siège  d’une  inflammation, 
mettez,  mais  avec  prudence,  les anti-phlogistiques 
en  usage  , quand  les  glandes  sont  dures  et  indo- 
lentes. Il  est  certaines  préparations  externes  qui 
secondent  heureusement  les  effets  d’un  traitement 
général  , telles  sont  les  frictions  mercurielles  avec 
la  pommade  d’iodure  de  potassium  , d’iodure  de 
mercure,  d’iodure  de  plomb  (t).  Baudelocque,  qtii 
a employé  avec  succès  cette  pommade  , fait  ob- 
server qu’après  que  la  tumeur  a considérablement 
diminué,  elle  reste  stationnaire,  et  tout  médica- 
ment devient  impuissant  ; alors  il  propose  de  se 
servir  de  plusieurs  pommades  , qui  ne  diffèrent 


(i)Iod.  de  pot.  i gr.  Iod.  de  plora.  i gr.  Iod.  de  mer.  i/agr* 
Iode  pur.  . non.  Axonge.  . . i ou.  Axouge.  . . i ou. 
Axonge  . . i onc, 
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qïie  par  la  quantité  de  la  même  préparation  d’iode, 
de  les  remplacer  l’une  par  l’autre.  Ainsi , par 
exemple  , quand  il  a fait  usage  de  la  pommade 
d’iodure  de  potassium  pendant  quinze  jours  , s’il 
s’aperçoit  que  le  mal  reste  stationnaire , il  la  rem- 
place par  la  pommade  d’iodure  de  plomb  , et 
plus  tard  celle-ci  est  remplacée  par  la  pommade 
d’iodure  de  mercure  ; ensuite  il  revient  à celle 
qu’il  a prescrite  en  premier  lieu. 

L’application  d’emplâtres  fondans  , irritans  , de 
diacbilon,  de  ciguè  , de  vigo-cum-mercurio  ; les 
douches  d’eau  de  mer,  d’eau  alcaline , les  cata- 
plasmes résolutifs  iodurés  , ainsi  que  le  fait  M. 
Lugol  , ou  la  simple  application  de  laine  , de 
tafetas  gommé,  ont  été  suivis  de  suecès.  Les  mê- 
mes moyens  , sauf  quelques  modifications  subor- 
données à la  nature  des  accidens  , sont  applicables 
dans  les  cas  d’exostose,  de  périostose  , de  carie 
ou  de  nécrose  scrophuleuse. 

Par  l’emploi  de  ces  moyens  locaux  ou  de  celui 
des  remèdes  généraux  , les  tumeurs  scrophuleuses 
se  résolvent  souvent  ; mais  il  arrive  quelquefois 
qu  elles  restent  dans  un  état  d’induration  squir- 
rheuse. Si  ces  engorgemens  menacent  d’abcéder  , 
on  conseille  généralement  d’en  attendre  la  sup- 
puration spontanée  plutôt  que  d’en  provoquer 
l’ouverture  à l’aide  d’instrumens  tranchans.  De 
là  résulte  fréquemment  des  décolemens  , des  tra- 
jets fistuleux  , où  l’on  ne  peut  agir  qu’à  l’aide 
des  injections , pour  lesquelles  on  a proposé  d’em- 
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ployer  des  solutions  d’iode (i),  dans  lesquelles  M. 
Lugol  fait  entrer  depuis  2 jusqu’à  4 g»'*  d’iode 
par  litre  d’eau,  avec  quantité  double  d’iodure  de 
potassium  pour  en  faciliter  la  dissolution.  Bau- 
delocque  , à qui  ces  injections  ont  toujours  paru 
sans  eiïet , a cru  devoir  plus  concentrer  la  solu- 
tion ; il  la  compose  de  12  gr.  d’iode  et  de  24  gr. 
iodure  de  potassium.  Cette  solution  peut  être 
employée  pour  les  yeux  comme  collyre  et  comme 
bains  locaux  ; on  fera  des  injections  derrière  les 
paupières  , au  moyen  d’une  petite  seringue.  Avec 
ce  même  instrument  on  en  donnera  des  douches 
dans  le  g.iand  angle  des  yeux  , afin  de  réveiller 
dans  les  voies  lacrymales  , un  degré  de  tonicité 
qui  prévient  leur  engorgement , très-commun  , 
chez  les  sujets  scrophuleux. 

Le  docteur  Borson  assure  avoir  retiré  du  succèsr 
de  l’emploi  de  la  décoction  des  feuilles  vertes  de 
noyer  , de  noix  tendres  non  écaillées  en  boisson  , 
trois  fois  le  jour  ; on  la  boit  surtout  avec  de 
l’eau  salée,  et  en  cataplasmes  de  ces  feuilles. 
Cette  tisane  peut  offrir  de  grands  avantages  ; mais 
comme  elle  est  très-désagréable  à boire,  et  jusqu’à 
tant  que  la  manière  de  préparer  le  sirop  et  la 
conserve  des  feuilles  de  noyer  et  de  petites  noix 
soit  connue  , son  emploi  ne  saurait  être  adopté. 

(1)  Solution  iodurée  pour  l’usage  extérieur. 

Iode 2 gr.  3 4 

Iodure  de  potass.  4 6 8 

Eau  distillée.  . 1 liv.  1 1 
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Dans  les  cas  de  corysa  ou  d’ozène  , la  solu- 
tion d’eau  iodurée  sera  introduite  plusieurs  fois 
par  jours  dans  fosses  nazales.  Les  mêmes  injec- 
tions peinent  être  faites  dans  les  trajets  fistuleux, 
et  ce  genre  de  médication  est  précieux  , parce 
qu’il  poite  le  remède  sur  les  surfaces  malades. 

Malgré  les  injections  irritantes , il  arrive  sou- 
vent que  le  recolement  ne  peut  avoir  lieu  ; la 
peau  dénudée,  amincie  est  peu  apte  à la  cicatri- 
sation , et  si  on  laisse  les  choses  dans  cet  état  , 
ou  bien  il  se  formera  un  abcès  interminable  , ou 
la  cicatrisation  sera  irrégulière  et  offrira  de  graves 
désagrémens,  sourtout  pour  le  sexe.  On  prévien- 
dra constamment,  dit  Baudelocque  , la  difformité 
de  ces  cicatrices  en  détruisant  la  peau  décelée 
par  le  tranchant  ou  par  les  caustiques  ; il  re- 
commande la  poudre  de  Vienne;  il  ajoute  qu’il 
ne  faut  pas  l’opérer  avant  que  le  fond  du  foyer 
ne  soit  disposé  à cicatriser , afin  de  ne  pas  s’ex» 
poser  non-seulement  à ne  pas  voir  la  cicatrisation 
avoir  lieu,  mais  même  le  décollement  continuer 
et  nécessiter  une  seconde  opération.  L’ulcère  une 
fois  mis  à nu,  on  emploîra  avec  succès  le  nitrate 
d’argent  , de  préférence  à l’iode  caustique  de 
Lugol  (1);  la  compression  , les  bandelettes  agglu- 


(i)  Iode  caustique. 

Iode. i onc. 

Iodui  e de  potassium  . i onc. 
Eau  distillée.  ...  a onc. 
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tinatives  , la  charpie  sèche  enduite  de  pommade 
iodurèe  (1)  ou  de  proio-iodure  de  mercure  (2),  ou 
trempée  dans  la  solution  iodurée  rubéfiante  (5)  , 
les  douches  d’eau  minérale. 

La  maladie  scrophuleuse  ne  porte  pas  moins 
fréquemment  ses  ravages  sur  la  peau  , et  les  lé- 
sions qu’elle  produit  ne  sont  pas  moins  rebelles 
au  secours  de  l’art.  L’esthiomène  et  autres  espèces 
de  dartres,  sont  l’un  des  symptômes  de  l’affec- 
tion scrophuleuse  qui  se  soit  montré  le  plus  opi- 
niâtre; Baudelocquea  successivement  employé  avec 
peu  de  succès  toutes  les  préparations  d’iode  , de 
nitrate  acide  de  mercure,  l’arséniate  de  soude  , le 

(1)  Iode.  . - . . 12  gr.  18  2i  24 

Iodure  de  potass.  4 scr. 1  2 3 gr.  19  gr. 1/2  2 gr. 

Axonge  re'c.  . . 2 onc.  2 onc.  2 onc.  2 onc. 

(2)  Cette  pommade  se  compose  dans  les  ti ois  proportions 
suivantes  : 

Proio-iodure  de  mercure  2 scr.  3 sci.  4 scr. 

Axonge  caustique.  . . 2 gr.  2 gr.  2 gr. 

(3)  Elle  se  compose  d’après  Laugol  : 

Iode 4 gr. 

Iodure  de  potassium.  . 1 onc. 

Eau  distillée 6 onc. 

11  convient  de  la  renfermer  dans  un  flacon  bouche'  en 
terre,  le  lie'ge  étant  promptement  corrodé  par  cette  liqueur. 

Lugol  fait  , de  cette  solution  qui  est  beaucoup  plus  con- 
centrée que  la  précédente,  divers  usages  particuliers  -,  il  l’em- 
ploie pour  exciter  favorablement  les  ulcères  scrophuleux  de 
toute  nature  , tuberculeux  , cutanés  , esthiomènes  , celluleux, 
ainsi  que  l’oritice  extérieure  des  trajets  fistuleux  produits  par 
la  caiie. 
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mûri  a te  de  baryte  , les  amers,  les  anti-scorbuti- 
ques, les  bains  sulfureux,  des  pommades  de  même 
nature  , et  il  allait  renoncer  à tout  traitement 
lorsque  l’essai  de  la  pommade  du  docteur  Rayer  (i) 
lui  a fait  naître  quelque  espoir. 

L’ophtalmie  est  un  des  symptômes  du  vice  stru- 
meux  des  plus  opi  niâtres  et  des  plus  graves,  et 
à l’égard  duquel  il  est  le  plus  difficile  de  cons- 
lat-er  l’action  de  tel  et  tel  remède.  On  la  voit  , 
en  effet  , survenir  sans  cause  appréciable  , et  dis. 
paraître  sans  que  l’on  sache  pourquoi.  Lorsque 
l’ophtalmie  , dans  son  état  aigu  , avec  un  caractère 
inflammatoire,  des  émissions  sanguines,  générales 
ou  locales,  des  pédiluves  fréquens  , des  purgatifs 
fréquenSj  des  lotions  avec  une  infusion  de  laitue 
opiacée , sont  les  moyens  les  plus  convenables  à 
employer  , lorsque  les  symptômes  inflammatoires 
auront  disparu  , pour  faire  place  à l’état  chro- 
nique. Lorsqu’on  aura  employé  sans  efficacité  les 
émétiques,  les  purgatifs  ; les  exutoires  , tels  que 
les  vésicatoires  , le  séton  et  le  cautère  à la  nuque  , 
les  collyres  de  toute  espèce  , on  pourra  essayer 


(i)  Cette  pâte  dite  épilatoire  se  compose  de  : 

Chaux  vive 4 cmc* 

Oi  piment  en  poudre.  . . i onc. 

Lessive  seconde  magistral.  2 verres. 

Après  avoir  fait  bouillir  le  tout  jusqu’à  consistance  , on 
le  met  dans  uu  vase  de  plomb  pour  s’en  servir  au  besoin  ; 
on  l’étend  sur  l’endroit  malade  , après  l’avoir  enduit  d’huile 
d’amandes  douces. 
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avec  succès  un  collyre  composé  de  2 gr.  de  suif, 
de  cadmium  et  4 g1’-  d’extrait  de  belladone  par 
6 gr.  de  véhicule.  Il  est  encore  des  moyens  locaux 
qui  paraissent  avoir  une  action  favorable.  Lorsque 
l'ophtalmie  affecte  la  conjonctive  oculaire,  et  que 
des  laies  résultant  de  l’inflammation  se  font  re- 
marquer sur  la  cornée  , ce  sont  l’instillation  dans 
î’oeil  du  laudanum  de  Sydenham  , une  goutte 
matin  et  soir,  et  l’insufflation  du  calomel  sur  la 
cornée  une  ou  deux  fois  par  jour. 

Les  écoulemens  muqueux  des  oreilles  , du  nez  , 
de  la  vulve  et  du  vagin,  seront  combattus  avec 
des  injections  d’eau  iodurée  (î)  ou  chlorurée. 

Rappelons  ici  , avec  l’auteur  du  dictionnaire 
de  médecine  et  de  chirugie  , comme  une  vérité 
pratique  que  l’on  ne  saurait  trop  répéter,  que  tous 
les  moyens  pharmaceutiques  généraux  ou  locaui 
n’auraient  que  des  effets  thérapeutiques  bien  fai- 
bles et  bien  douteux  , s’ils  n’étaient  soutenus  par 
le  concours  puissant  des  moyens  hygiéniques. 

Traitement  palliatif.  Quand  la  maladie  est 
très-avancée  , qu’elle  est  arrivée  à un  point  de 
cachexie,  telle  que  désespérant  de  délivrer  Ie 
malade  del’affection  qui  le  mine,  on  voit  l’im“ 
possibilité  d’un  traitement  curatif,  on  cherche 


(i)  Elle  est  formée  en  3 proportions: 


N.os 

I 

2 

3 

Iode 

2 grains 

3 

8r- 

4 sr- 

Iodure  de  potassium  . 

4 giains 

6 

8r- 

8 gr. 

Eau  distillée. 

I liv. 

t 

liv. 

I liv. 
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alors  à combattre  les  symtômes  les  plus  dominans 
ou  les  plus  incommodes  ; on  cherche  enfin  à 
prolonger  la  vie  du  sujet,  à pallier  le  mal.  Quanti 
la  fièvre  collicative  s’est  déclarée  , on  doit  pres- 
ciire  un  régime  adoucissant,  du  lait,  des  ana- 
leptiques ; il  faut  se  garder  de  supprimer  des 
ulcères , d’enlever  des  éruptions,  l’on  s’exposera 
à voir  des  transports  métastatiques  qui  compro- 
mettent la  vie  de  l’individu.  Pxespectez  donc  les 
éruptions,  les  croûtes,  les  ulcères,  nécessaires 
a ’a  sa  ité  , et  que  la  nature  a établi  pour  dé- 
gager les  parties  internes.  Les  cautères  , dit 
Bordeu  , sont  de  tous  les  palliatifs  , celui  qui 
suspend  le  plus  efficacement  les  progrès  des 
écrouelles  , et  qui  retarde  le  plus  leur  dévelop- 
pement. L’on  voit  les  jours  des  personnes  char- 
g es  d’écrouelles  , qu’aucun  traitement  curatif 
n’a  pu  détruire  , se  maintenir  par  ce  moyen  dans 
un  état  satisfaisant.  Les  exutoires  , en  effet  , 
lendiont  à porter  au  dehors  des  humeurs  qui 
sé  porteraient,  peut-être,  sur  les  orgaues  les 
plus  essentiels  à la  vie. 


FIN, 


